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In Krankenhausern haben Digitalisie-
rung und neue Verzehrgewohnheiten
Auswirkung auf die Versorgung von
Patienten, aber auch von Mitarbeitern,
sagt Ekkehart Lehmann, Geschaftsflh-
rer der K&P Consulting, im exklusiven

Interview mit CC inside.

Von Martin Eschbach

Ekkehart Leh-
mann, gelern-
ter Koch und
Diplom-0Oeco-
trophologe, ist
Geschaftsfihrer
von K&P Con-
sulting, Dussel-
dorf. i
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SMehr Individualita
auf dem Teller”

Interview

WIE HAT SICH DIE VERSOR-
GUNG IN KRANKENHAU-
SER ENTWICKELT UND WO
STEHEN WIR HEUTE?

Die Art und Weise, wie Patien-
ten im Krankenhaus versorgt
werden, verandert sich doch
recht langsam. SchlieBlich sind
flr grundsatzliche Veranderun-
gen meist umfangreiche und
aufwandige Eingriffe in das

Care-Studie

K&P und das Deutsche Krankenhausinsti-
tut starten die 5. Auflage der Care-Studie
LVerpflegungsleistungen im Kranken-
haus”. Im Mittelpunkt der Umfrage steht,

wie die Krankenhduser auf die allgemein-
en Verdnderungen im Krankenhauswesen
und die speziellen Anforderungen an ihre
Verpflegungs- und Serviceleistungen
reagieren. Insbesondere im direkten Ver-
gleich zu den Studien seit dem Jahr 2006

Verpflegungssystem notwendig,
die mit hohen Investitionskosten
verbunden sind. Dreiviertel der
Krankenh&user kochen daher
immer noch in der klassischen
Cook-&-Serve-Methode. Aber
Cook-&-Chill-Kiichen und ins-
besondere industriell produzie-
rende Systeme holen langsam
auf. Vor allem der Zusammen-
schluss von Krankenhausern
beglnstigt die Zentralisierung

von Kichen. So geht nach einer
umfangreichen Machbarkeits-
studie durch die K&P Consul-
ting GmbH im Herbst 2019
eine Zentralktiche fUr zwei
eigenstandige Kliniken an den
Start, die durch eine neu ge-
grindete Tochtergesellschaft
mit den eigenen Mitarbeitern
betrieben wird. Durch den Zu-
sammenschluss teilen sich die
H&auser die Investitionen und

wird dabei interessant sein, inwieweit
sich neue Systeme und Verfahren am
Markt durchsetzen und welche Wege
von den Verpflegungsverantwortlichen
eingeschlagen werden, um ihre Leistung
noch stérker an die gastronomischen
Anspriche anzupassen. Die ersten
Ergebnisse werden im September auf
dem Fachsymposium flr Systeme und
Konzepte in Dusseldorf présentiert.

behalten die Versorgungsho-
heit. Ein Teil der Mitarbeiter
wird zukulnftig in neu konzi-
pierten Mitarbeiterrestaurants
der Hauser eingesetzt, so
dass die Zentralisierung keinen
Stellenabbau zur Folge hat.
Gleichzeitig ist Uber die Zeit
festzustellen, dass viele kleine
MaBnahmen in den Klchen
zu einer besseren Qualitat auf
dem Teller und effizienteren
Serviceablaufen geflhrt haben.
So erlauben die heute Uber-
wiegend eingesetzte digitale
Speisewunscherfassung sowie
integrierte Warenwirtschafts-
systeme auch mehr Individua-
litat auf dem Teller. Interessant
ist, dass die Unterschiede
viel weniger zwischen Kklei-
nen und groBen Hausern zu
finden sind, als zwischen den
Regionen. Generell arbeiten
der Stiden und Norden dabei
Ltraditioneller” als Kranken-
hauser im Westen oder Osten
Deutschlands.
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WIRD DENN ZUNEH-
MEND ZWISCHEN
VERSORGUNG VON MIT-
ARBEITERN UND PATIEN-
TEN IN KRANKENHAU-
SERN UNTERSCHIEDEN?

Der wesentliche Unterschied
ist, dass im Krankenhaus
die Kiche keinen Kontakt zu
dem bettlagerigen Patienten
hat, sondern die Speisen
meist von Pflegemitarbeitern
serviert werden, die nicht
wirklich wissen, was sich
unter der Gloche befin-

det. Zudem hat das Essen
zwischen Anrichten und
Verzehr eine lange ,Reise”
hinter sich, was der Qualitat
nicht gut tut. Im Betriebsre-
staurant hingegen kann der
Gast nicht nur persénlich
sein Essen auswahlen, er
hat auch direkten Kontakt
zu den Service-Mitarbeitern
oder kann im Front Cooking
direkten Einfluss auf das fur
ihn frisch zubereitete Gericht
nehmen. Um dieses Manko
zu verringern, gibt es daher
in der Patientenverpflegung
unterschiedliche Bestrebun-
gen. Die bereits erwéhnte
individuelle digitale Speisen-
wunscherfassung tragt dazu
ebenso bei wie die Uber-
nahme des Servierens durch
speziell geschulte Hostes-
sen. Und mit StationskuU-
chenkonzepten wird auch
tatsachlich die persdnliche

Servicesituation ermoglicht,
bei der der Patient sich sein
Frahstick individuell am
Buffetwagen zusammenstel-
len kann, oder seine warmen
Hauptspeisen aus einer
Speisekarte mit teilweise
Uber 20 unterschiedlichen
Gerichten auswahlt. Untersu-
chungen haben gezeigt,
dass in der Regel die M6g-
lichkeit, kurzfristig auswahlen
zu koénnen, den Patienten
viel wichtiger ist, als die Qua-
litét der Speisen an sich. Das
Interesse an diesen Konzep-
ten steigt deutlich, wie wir
an unseren Projekten sehen.
Aber auch die Bedeutung
der Mitarbeiterverpflegung in
Krankenh&usern nimmt zu.
Auch hier berticksichtigt man
in Zeiten des Fachkrafteman-
gels, dass ein hochwertiges
Verpflegungsangebot zur
Mitarbeiterbindung beitragt.
So konzipieren wir aktuell
ganzheitliche und moderne
Mitarbeiterrestaurants in
Krankenh&usern, in welchen
die Mitarbeiter an gastrono-
mischen Themeninseln mit
Front Cooking, an Kaffee-
bars und Shops bis zu 24/7
vollwertig versorgt werden.

INWIEWEIT KONNEN
DENN CATERER VON
DIESEM TREND PROFI-
TIEREN?

Unsere Care-Studie, die wir
auch in diesem Jahr wieder
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auflegen werden (siehe
Info-Kasten; Anm. d. Red.)
zeigt seit Uber zwolf Jahren,
dass Caterer ihre Position

im deutschen Kranken-
hausmarkt nicht ausbauen
konnten. Das Outsourcing
findet Uberwiegend intern
statt, d.h. eine Ausgliederung
in eine mehrheitlich selbst
geflhrte Service GmbH.
Damit wird zumindest der
Vorteil eines guinstigeren
Tarifvertrages erschlossen.
Ein Outsourcing an Caterin-
gunternehmen wird meist
durch die Mehrwertsteuer
verhindert, die die Dienstleis-
tung aus Sicht des Kran-
kenhauses massiv verteuert.
Bei einer Belieferung aus
einer externen Kiche kann
dieser Mehrwertsteuernach-
teil bei richtiger Gestaltung
des Vertrages auf 7 Prozent
reduziert werden, weshalb
Caterer mit externen Zentral-
klchen, wie zum Beispiel am
Uniklinikum MUnchen, hier
heute eher Erfolg haben.

DAS HEISST, FUR CA-
TERER BLEIBT DIESER
MARKT SCHWIERIG?

Es ist derzeit nicht abzuse-
hen, dass sich der Markt
bzgl. Outsourcing wesentlich
andert. Wie angeftihrt, wer-
den Zentralklichen, die das
Essen selbst kochen oder
auch nur portionieren, den
langsamen Ruckgang der

K&P

(Kuhn & Partner) ist eines der
fiihrenden Unternehmen ftir
Beratung, GroBktichenpla-
nung und Innenarchitektur in
der Gastronomie. Seit mehr
als 30 Jahren entwickeln

die Dusseldorfer aber auch

fur Betreiber von Stadien,
Restaurants, Hotels, Kranken-
héusern, Alten- oder Pflege-
heimen sowie Schulen Gas-
tronomiekonzepte —vom
Konzeptentwurf tber die
Ausschreibung des Caterings
bis hin zur Einfihrung im Un-
ternehmen.

eigenen Frischkichen bedienen. Diese
Kichen werden eben auch haufig von
Cateringunternehmen betrieben. Auch
als Minderheitsbeteiligte in einer Service
GmbH oder mittels Managementvertra-
gen werden Caterer weiter eine Rolle
spielen. Was daher stérker in den Fokus
rlckt, ist inzwischen das 6ffentliche
Gastronomieangebot in Krankenh&usern,
das sich zunehmend professionalisiert.
Die Ubernahme der Kanne Group durch
Compass im vergangenen Jahr zeigt die
Potenziale auf, die dort erkannt werden.
SchlieBlich sind Krankenh&user teilweise
von der Frequenz her mit Verkehrskno-
tenpunkten zu vergleichen und Patienten,
Mitarbeiter und Besucher sind dort heute
genauso bereit, fir Frische, Qualitat und
Ambiente gutes Geld zu zahlen, wie auf
der ,High Street”. (Teil 2 Care: Senioren-
verpflegung in CCi 3/19). ac
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